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Test edukacyjny
akredytowany przez Polskie Towarzystwo Neurologiczne
Szanowni Państwo!
Zamieszczamy kolejny test edukacyjny, akredytowany przez Polskie Towarzystwo Neurologiczne. Uczestnictwo w teście 
(prawidłowe wypełnienie i wysłanie karty odpowiedzi) umożliwi zdobycie punktów edukacyjnych. Pod koniec roku każdy 
Uczestnik otrzyma certyfikat z podaną liczbą uzyskanych punktów.
REGULAMIN TESTU EDUKACYJNEGO
1. Test edukacyjny zamieszczony w „Polskim Przeglądzie Neurologicznym” ma akredytację Polskiego Towarzystwa Neurolo-
gicznego
2.  Test jest publikowany w czterech kolejnych numerach „Polskiego Przeglądu Neurologicznego” z 2014 roku
3.  Za udzielenie poprawnych odpowiedzi na wszystkie pytania testowe można uzyskać 12 punktów edukacyjnych
4.  Oryginalne karty z odpowiedziami należy przesyłać na adres wydawcy (podany na karcie) do dnia określonego w numerach 
czasopisma, zawierających kolejne części testu
5.  Na zakończenie tegorocznej edycji testu Uczestnik otrzyma certyfikat udziału z podaną liczbą uzyskanych punktów
6.  Prawidłowe odpowiedzi będą publikowane w kolejnych numerach „Polskiego Przeglądu Neurologicznego”
7.  Wydawca „Polskiego Przeglądu Neurologicznego” ufundował 10 nagród książkowych z dziedziny neurologii; zostaną one 
rozlosowane wśród osób, które zdobędą w teście największą liczbę punktów
Pytania testowe zamieszczone w niniejszym numerze opracowała prof. dr hab n. med. Urszula Fiszer.
Redakcja „Polskiego Przeglądu Neurologicznego” zachęca wszystkich Czytelników do udziału w Teście edukacyjnym.
Serdecznie zapraszamy!
PYTANIA
1. W zespole zamknięcia nie stwierdza się:
a) zachowanej świadomości i percepcji
b) porażenia większości mięśni odpowiedzial-
nych za ruchy dowolne, poza mięśniami 
odpowiedzialnymi za ruchy gałek ocznych 
i powiek
c) możliwości komunikacji chorego z otocze-
niem za pomocą mrugania powiekami
d) uszkodzenia mostu
e) uszkodzenia śródmózgowia
2. Charakterystyczne objawy katapleksji są nas­
tępujące:
a) nagła, krótkotrwała i odwracalna utrata na-
pięcia mięśniowego
b) zniesienie możliwości wykonywania ruchów 
dowolnych
c) chory nie może mówić
d) katapleksja jest jednym z objawów narkolepsji
e) wszystkie powyższe odpowiedzi są prawidłowe
3. W narkolepsji nie stwierdza się: 
a) katapleksji
b) nadmiernej senności w ciągu dnia z napadami 
snu, porażeniem przysennym oraz omamami 
hipnagogicznymi i hipnopompicznymi
c) braku hipokretyny w podwzgórzu
d) nadmiaru hipokretyny w podwzgórzu
e) snu napadowego REM z atonią mięśni u pac­
jentów pozostających w stanie czuwania
4. W zwyrodnieniu korowo­podstawnym stwier­
dza się:
a) akinezję, sztywność, zaburzenia postawy 
i chodu
b) objawy korowe, objaw obcej kończyny
c) dystonię, mioklonie
d) drżenie pozycyjno­kinetyczne
e) wszystkie wymienione objawy
5. Akinetopsja to:
a) trudności z podążaniem za tekstem podczas 
czytania
b) trudności z prawidłową oceną odległości
c) trudności z oceną szybkości poruszających się 
pojazdów oraz percepcją ruchu przedmiotów 
wśród obiektów nieruchomych
d) zaburzenia percepcji przestrzennych właści-
wości bodźców
e) problemy z oceną położenia obiektów  
w przestrzeni
6. Wśród chorych na stwardnienie rozsiane prze­
ważają:
a) mężczyźni
b) kobiety
c) dzieci
d) nie ma zdecydowanych różnic między wymie­
nionymi grupami
e) żadna z powyższych odpowiedzi nie jest 
prawidłowa
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Prosimy czytelnie wpisać dane
Nazwisko
Imię
Specjalizacja
Adres do korespondencji
E-mail
Ulica, nr domu
Kod Miejscowość
Niniejszym, zgodnie z art. 23 ust. 1 pkt 1 ustawy z 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2002 r., nr 101, poz. 926), wyrażam 
zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celach statutowych, marketingowych i informacyjnych przez podmioty wchodzące 
w skład Grupy Via Medica (Via Medica sp. jawna, „Via Medica sp. z o.o.” sp.k., VM Media sp. z o.o. VM Group sp.k.) z siedzibą 
w Gdańsku, ul. Świętokrzyska 73. Zgodnie zaś z ustawą z 18 lipca 2002 r. o świadczeniu usług drogą elektroniczną (Dz.U. z 2002 r., nr 144, poz. 1204) 
wyrażam zgodę na przesyłanie mi korespondencji drogą elektroniczną. Przysługuje mi prawo wglądu do moich danych osobowych i ich poprawiania. 
Dane zostały podane dobrowolnie.
Opłata
przerzucona
na adresata;
umowa
z RUP Gdańsk
nr 40/02/Gd. 42
z dn. 28.05.2002
Telefon Faks
Via Medica
ul. Świętokrzyska 73
80 –180 Gdańsk
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7. Stwardnienie rozsiane w początkowym okre­
sie przebiega w formie rzutów i remisji u:
a) 10% chorych
b) 15% chorych
c) 50% chorych
d) 85% chorych
e) 90% chorych
8. Podstawą pewnego klinicznego rozpoznania 
stwardnienia rozsianego — postaci przebiega­
jącej z rzutami i remisjami, według zmodyfiko­
wanych kryteriów McDonalda, są:
a) minimum 2 rzuty w odstępie miesiąca
b) objawy uszkodzenia co najmniej 2 różnych 
obszarów ośrodkowego układu nerwowego  
w czasie 2 rzutów w badaniu przedmiotowym
c) wynik badania rezonansu magnetycznego 
nawet w przypadkach pewnego klinicznie 
rozpoznania
d) wszystkie wyżej wymienione stwierdzenia 
są prawdziwe
e) prawdziwe są stwierdzenia a), b), c)
9. Badanie płynu mózgowo­rdzeniowego w diag­
nostyce stwardnienia rozsianego:
a) nie ma znaczenia
b) ma znaczenie w diagnostyce różnicowej
c) ma znaczenie u chorych starszych i w przy-
padku nietypowego obrazu klinicznego
d) prawdziwe są stwierdzenia b) i c)
e) żadna z powyższych odpowiedzi nie jest 
prawidłowa
10. Leczenie stwardnienia rozsianego polega na:
a) podawaniu kortykosteroidów w fazie za-
ostrzenia
b) stosowaniu leczenia immunomodulującego
c) postępowaniu objawowym
d) prawdziwe są stwierdzenia a) i b)
e) wszystkie powyższe odpowiedzi są prawid-
łowe
11. Wybierz stwierdzenie fałszywe dotyczące 
wczesnego rozpoczynania leczenia immuno­
modulującego:
a) odsuwa w czasie niepełnosprawność cho-
rych
b) poprawia jakość życia
c) nie zmniejsza aktywności choroby
d) charakteryzuje się efektywnością farmako-
ekonomiczną
e) spowalnia przebieg choroby
12. Wyniki badań doświadczalnych sugerują, że 
ćwiczenia fizyczne u osób z chorobą Parkinsona 
powodują:
a) zmniejszenie aktywności DAT
b) zwiększenie aktywności DAT
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Uwaga: Na kartę odpowiedzi należy nakleić indywidualny kod paskowy uczestnika. Jeśli Państwo jeszcze nie mają takiego 
kodu, prosimy o nadesłanie karty z odpowiedziami i wypełnionym formularzem danych osobowych. Po otrzymaniu 
ww. karty nadamy Państwu indywidualny numer identyfikujący i odeślemy kartę kodów pocztą na adres wskazany 
w formularzu. Od tego momentu na każdej kolejnej karcie odpowiedzi nie muszą Państwo umieszczać innych danych 
poza naklejką z kodem. Na pytania testowe można też odpowiedzieć on-line za pośrednictwem Internetu, korzystając 
z linku QUIZY ON­LINE na stronie: http://ppnedu.viamedica.pl.
Poprawne odpowiedzi do Testu edukacyjnego z numeru 1/2014:
1 a), 2 a), 3 d), 4 d), 5 e), 6 d), 7 d), 8 e), 9 d), 10 d), 11 d), 12 e), 13 e), 14 d), 15 d)
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c) zwiększenie aktywności receptora D2  
w prążkowiu
d) prawdziwe są stwierdzenia a) i c)
e) prawdziwe są stwierdzenia b) i c)
13. W DRLPA stwierdza się zanik  
następujących struktur mózgu  
z wyjątkiem:
a) jądra zębatego
b) jądra czerwiennego
c) gałki bladej
d) jądra niskowzgórzowego
e) jądra ogoniastego
14. Podstawowym badaniem różnicującym 
pląsawicę starczą z chorobą Huntingtona jest:
a) tomografia komputerowa
b) rezonans magnetyczny
c) badanie genetyczne
d) wywiad i badanie neurologiczne
e) wszystkie powyższe odpowiedzi są prawidłowe
15. W leczeniu pląsawicy nie stosuje się:
a) tetrabenazyny
b) neuroleptyków
c) agonistów dopaminy
d) SRRI
e) DBS
